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PENDAHULUAN
A. Latar Belakang
Tenaga kesehatan adalah setiap orang yang mengabdikan diri dalam bidang
kesehatan serta memiliki pengetahuan dan atau keterampilan yang didapat
melalui pendidikan dibidang kesehatan yang untuk jenis tertentu memerlukan
kewenangan untuk melakukan upaya kesehatan (UU RI No 36, 2009 dalam
Depkes, 2009). Tenaga kesehatan yang diatur dalam Peraturan Pemerintah RI No
32, 1996 tentang tenaga kesehatan merupakan salah satu sumber daya bidang
kesehatan yang dengan ilmunya masing-masing bidang profesi akan mendukung
tercapainya tujuan pembangunan bidang kesehatan. Dinyatakan pula dalam
peraturan pemerintah RI tersebut dalam bab II pasal 2 ayat 2, bahwa tenaga
kesehatan terdiri dari tenaga medis, tenaga keperawatan, tenaga kefarmasian,
tenaga kesehatan masyarakat, tenaga gizi, tenaga keterampilan fisik dan tenaga
ketehnikkan medis ( PP NO. 32, 1996 dalam Depkes, 1996). Berdasarkan uraian
tersebut, maka perawat merupakan salah satu jenis tenaga kesehatan yang
diperlukan dalam meningkatkan derajat kesehatan masyarakat.
Perawat merupakan salah satu sumber daya manusia di rumah sakit yang
memberikan layanan asuhan keperawatan, maka perlu strategi manajemen
sumber daya manusia secara profesional bagi tenaga perawat agar dalam
menjalankan tugasnya dapat lebih efektif dan efisien. Menurut Gillies (1989)
pelayanan keperawatan membutuhkan ketelitian, sebab sumber daya manusia
perawat merupakan jumlah terbesar di rumah sakit sekitar 60 – 70%.
Ilyas (1999) menerangkan, dalam manajemen sumber daya manusia
terdapat 3 (tiga) tujuan yang saling berinteraksi yaitu tujuan individu, tujuan
masyarakat, dan tujuan organisasi dimana individu tersebut bekerja. Manajemen
sumber daya manusia di rumah sakit bertujuan untuk menyediakan personil
rumah sakit yang efektif dan produktif yang dapat memberikan pelayanan
berkualitas, sehingga dapat memberikan kepuasan kepada penguna jasa rumah
sakit. Hasibuan (2000) menerangkan bahwa salahsatu fungsi yang penting pada
manajemen sumber daya manusia adalah fungsi pemeliharaan disamping fungsi
lainnya, fungsi pemeliharaan adalah bagaimana menciptakan kondisi kerja agar
karyawan tetap berkomitmen pada organisasi sampai pensiun. Namun banyak
sekali permasalahan dalam pengelolaan sumber daya manusia, salahsatunya
adalah pegawai yang keluar masuk sebelum waktunya. Panggabean (2002)
menyatakan bahwa akibat dari berhentinya karyawan dari organisasi adalah
dikeluarkannya biaya-biaya yang terdiri dari biaya rekuitmen karyawan baru,
biaya seleksi, biaya pelatihan dan biaya pemutusan hubungan kerja itu sendiri.
Ivancevich (1997) menerangkan selain biaya-biaya, kerugian nyata dari
organisasi adalah kehilangan produktivitas sampai karyawan baru mencapai
tingkat yang sama dengan karyawan lama yang berhenti tersebut.
Gillies (1989) menyatakan akibat pergantian yang tinggi di pelayanan
keperawatan mengakibatkan, tingginya biaya finansial, menurunkan moral dan
pengembangan etos, menganggu fungsional dan pembentukan tim yang efektif,
hilangnya potensial manajemen, bertambahnya beban kerja pegawai yang
tinggal, kemunduran dalam perawatan pasien, maka turnover ini perlu menjadi
perhatian bagi pengelola sumber daya manusia di rumah sakit.
Istilah turnover berasal dari kamus Inggris-Indonesia berarti pergantian
(Echols, John & Hassan Shadilly, 1975:608). Ivancevich (1995), menjelaskan
bahwa turnover adalah keluarnya karyawan dari suatu organisasi yang diikuti
oleh masuknya karyawan penganti. Wether (1996), lebih memfokuskan
pengertian turnover sebagai kehilangan karyawan oleh suatu organisasi. Mobley
(1986) mendefinisikan turnover adalah keluarnya karyawan dari suatu organisasi
dan disertai dengan pemberian imbalan keuangan oleh organisasi yang
bersangkutan. Dari uraian diatas dapat disimpulkan bahwa turnover adalah
perpindahan/keluarnya karyawan dari suatu organisasi ke organisasi lainnya
disertai dengan pemberian imbalan keuangan. Imbalan keuangan yang wajib
dibayarkan oleh pengusaha bila melakukan pemutusan hubungan kerja yang
terdiri dari uang pesangon dan atau uang penghargaan masa kerja dan uang
pengantian hak yang seharusnya diterima oleh karyawan tersebut (Pasal 156,
Undang – Undang NO.13 Tahun 2003 tentang Ketenagakerjaan).
Menurut Hasibuan (2000) turnover karyawan dari perusahaan mempunyai
berbagai alasan diantaranya alasan undang-undang, keinginan karyawan,
keinginan perusahaan, kontrak kerja berakhir, pensiun, kesehatan karyawan,
meninggal dunia, perusahaan dilikuidasi, dari sisi alasan karyawan sendiri
diantaranya antara lain pindah ke tempat lain untuk mengurus orang tua atau ikut
suami, kesehatan yang kurang baik, melanjutkan pendidikan, berwiraswasta.
Tetapi alasan yang sesungguhnya karena gaji terlalu rendah, mendapat pekerjaan
yang lebih baik, kesempatan promosi yang tidak ada, suasana dan lingkungan
pekerjaan yang kurang cocok, perlakuan yang tidak adil.
Menurut Tofflef Alvin dalam Gillies (1994) menyatakan faktor utama yang
menentukan niat keluar yang diikuti dengan pergantian karyawan ialah
kurangnya keharmonisan hubungan organisasi dengan tenaga kerja, kebutuhan
karyawan akan penghargaan, pengembangan keahlian, sosialisasi, aktualisasi diri
dan rencana karir. Menurut Mobley dalam Iman (1982) mengemukakan teori
model pengantian karyawan dilihat dari sudut pandang internal organisasi terdiri
dari ; ukuran organisasi, kepemimpinan, kompensasi, kepuasan kerja,
pengembangan karir, bobot pekerjaan, sentralisasi, sedang faktor individu
karyawan terdiri dari ; usia, masa kerja, jenis kelamin, pendidikan, minat, faktor
eksternal yaitu ketersedian lapangan kerja.
Menurut Gillis (1994) keluarnya perawat dari rumah sakit dikatakan
normal berkisar antara 5 -10 % per tahun, dikatakan tinggi apabila lebih dari
10%. Menurut Capko (2001), berkisar dibawah 15% dalam lima tahun berturut-
turut, jika lebih dari 20% maka dikatakan tinggi.
Beberapa hasil penelitian menunjukkan bahwa tingkat turnover di
pelayanan kesehatan cukup tinggi seperti pada penelitian Gomez (1995) adalah
72%, penelitian Sebolt (1978) dalam Gillies (1994) jumlah perawat yang keluar
berkisar antara 35% hingga 60% pertahun, Duldt (1981) dalam Gillies (1994)
sekitar 70% pertahun. Menurut Ace Sudrajat (2003) angka kejadian perawat yang
keluar dari rumah sakit di Indonesia khususnya di rumah sakit Metropolitan
Jakarta antara lain: RS UKI perawat keluar rata-rata 2-3% pertahun, sedangkan
menurut Syafdewiyanti (2002) pada RS Thamrin International Salemba tahun
2000 sebesar 21% dan tahun 2001 meningkat menjadi 29%.
Berdasarkan data dari Bagian SDM Rumah Sakit Islam "Ibnu Sina" Yarsi
Sumbar Bukittinggi sejak tahun 2004 sampai dengan tahun 2010 terdapat 108
orang tenaga perawat yang keluar. Secara rinci persentase turnover dari setiap
tahunnya sejak tahun 2004 sampai dengan tahun 2010 berturut turut adalah :
3,9%, 12,5, %, 4,5%, 6,0%, 4,4%, 21,3%, 24,3%. Dimana kecendrungan
turnover naik dalam 2 (dua) tahun terakhir (2009 dan 2010) yaitu 21,3% dan 24,3
%. Angka turnover ini melebihi angka normal yang ditetapkan oleh Gillies yaitu
5 – 10 % per tahun, tentu saja hal ini akan menimbulkan masalah bagi
pengelolaan sumber daya manusia khususnya perawat di Rumah Sakit Islam
"Ibnu Sina" Yarsi Sumbar Bukittinggi.
B. Perumusan Masalah
Berdasarkan fenomena dua tahun terakhir yaitu 2009 – 2010 tentang angka
turnover perawat yang tinggi mencapai 21,3% dan 24,3% di Rumah Sakit Islam
"Ibnu Sina" Yarsi Sumbar Bukittinggi maka rumusan masalah penelitian ini
apakah faktor-faktor yang berhubungan dengan kecendrungan turnover perawat
di Rumah Sakit Islam "Ibnu Sina" Yarsi Sumbar Bukittinggi.
C. Tujuan Penelitian
Penelitian ini bertujuan sebagai berikut:
1. Tujuan Umum
Mengidentifikasi faktor-faktor yang berhubungan dengan kecendrungan
turnover perawat di Rumah Sakit Islam "Ibnu Sina" Yarsi Sumbar
Bukittinggi.
2. Tujuan Khusus
a. Untuk mengetahui gambaran faktor internal rumah sakit yang terdiri dari;
ukuran organisasi, kepemimpinan, kompensasi, kepuasan kerja,
pengembangan karir, bobot pekerjaan, sentralisasi.
b. Untuk mengetahui gambaran faktor individu yang terdiri dari ; usia, masa
kerja, jenis kelamin, pendidikan, minat.
c. Untuk mengetahui gambaran faktor eksternal yaitu ketersediaan lapangan
kerja
d. Untuk mengetahui hubungan faktor internal organisasi yang terdiri dari;
ukuran organisasi, kepemimpinan, kompensasi, kepuasan kerja,
pengembangan karir, bobot pekerjaan, sentralisasi dengan kecendrungan
turnover perawat.
e. Untuk mengetahui hubungan faktor individu yang terdiri dari ; usia, masa
kerja, jenis kelamin, pendidikan, minat dengan kecendrungan turnover
perawat.
f. Untuk mengetahui hubungan faktor eksternal yaitu ketersediaan lapangan
kerja dengan kecendrungan turnover perawat.
g. Untuk mengetahui faktor yang paling dominan yang mempengaruhi
kecendrungan turnover perawat.
D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat bagi Rumah sakit
Sebagai masukan bagi Rumah Sakit Islam "Ibnu Sina" Yarsi Sumbar
Bukittinggi untuk dapat mengambil keputusan-keputusan yang tepat dalam
mengelola sumber daya manusia agar turnover perawat bisa ditekan serendah
mungkin.
2. Manfaat bagi keilmuan
a. Hasil penelitian ini merupakan masukan bagi pengembangan ilmu
pengetahuan khususnya kepemimpinan dan manajemen keperawatan
yang berhubungan dengan upaya-upaya mengenali faktor-faktor yang
berhubungan dengan kecendrungan turnover perawat di rumah sakit.
b. Sebagai referensi di perpustakaan yang dapat digunakan oleh peneliti
yang mempunyai peminatan di bidang pengelolaan sumber daya manusia
yang berkaitan dengan mengenali faktor-faktor yang berhubungan dengan
kecendrungan turnover perawat di rumah sakit.
3. Manfaat bagi Peneliti
Penelitian ini dapat memberikan pengalaman yang berharga dalam
menerapkan pengetahuan yang telah didapat selama studi dan peningkatan




Penelitian yang dilakukan di Rumah Sakit Islam "Ibnu Sina" Yarsi Sumbar
Bukittinggi menunjukkan bahwa 54,7% perawat memiliki kecendrungan
turnover, dari ketiga faktor yang mempengaruhi kecendrungan turnover perawat
yaitu faktor internal organisasi, faktor individu dan faktor eksternal, hanya ada
satu faktor yang mempunyai hubungan bermakna dengan kecendrungan turnover
perawat yaitu faktor eksternal - ketersediaan lapangan kerja di institusi lain (p-
value 0,039).
B. Saran
1. Untuk Rumah Sakit Islam "Ibnu Sina" Yarsi Sumbar Bukittinggi
Lebih dari separoh perawat yang mempunyai kecendrungan turnover, maka
hendaknya menjadi perhatian pimpinan rumah sakit khususnya Bagian
Sumber Daya Manusia dan Bidang Perawatan melakukan kajian yang dapat
meningkatkan retensi perawat antara lain dengan :
a. Memberikan remunerasi dan atau bonus lainnya serta gaji yang lebih
kompetitif sehingga dapat meningkatkan retensi perawat.
b. Merobah cara pemberian pesangon atau THT (Tunjangan Hari Tua) dari
satu kali pembayaran waktu karyawan pensiun menjadi pembayaran tiap
bulanan dengan program dana pensiun karyawan atau DPLK (Dana
Pensiun Lembaga Keuangan), sehingga karyawan yang telah pensiun
dapat menerima uang pensiun bulanan seperti halnya Pegawai Negeri.
c. Memperbaharui kembali kontrak kerja karyawan yang baru diangkat
menjadi karyawan tetap menjadi beberapa tahun sehingga dapat
mengurangi laju turnover.
d. Melakukan rekuitment karyawan dengan lebih selektif, sehingga di dapat
karyawan yang berkualitas dan berkomitmen terhadap lembaga Islam
yang mempunyai tujuan bekerja bukan hanya untuk kepentingan dunia
tetapi juga untuk memajukan lembaga Islam seperti rumah sakit ini.
2. Bagi peneliti selanjutnya
Pada penelitian ini terdapat beberapa keterbatasan penelitian, hasil penelitian
yang belum bermakna dan kemungkinan topik – topik lain yang perlu
dilanjutkan penelitiannya. Adapun topik –topik yang disarankan untuk diteliti
adalah :
a. Mengkaji lebih luas tentang faktor-faktor yang mempengaruhi
kecendrungan turnover perawat yang belum dibahas dalam penelitian ini.
b. Karena penelitian ini sifatnya setempat dan dilakukan di Rumah Sakit
Islam "Ibnu Sina" Yarsi Sumbar Bukittinggi yang berkapasitas 144 tempat
tidur, maka kemungkinan dapat dilakukan kembali pada rumah sakit
swasta lain atau rumah sakit negeri yang lebih besar dengan jumlah
responden yang lebih banyak.
